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 Presta-se conhecimento que a presente Dissertação de Mestrado desenvolvida para a 
obtenção do Grau de Mestre na especialidade de Psicologia Clínica e da Saúde, no âmbito do 
2.º Ano do 2.º Ciclo de Estudos do Curso de Psicologia, não foi redigida ao abrigo do novo 
Acordo Ortográfico da Língua Portuguesa.  
 
 
 A possibilidade de redacção deste documento oficial, neste caso, Dissertação de 
Mestrado, na ausência da adopção das alterações previstas no novo Acordo Ortográfico da 
Língua Portuguesa, encontra-se prevista e justificada pelos termos presentes no Diário da 
Republica, 1.ª série — n.º 17, de 25 de Julho de 2011, designadamente: 
 
“Nos termos da alínea g) do artigo 199.º da Constituição, o Conselho de Ministros resolve: 1 
— Determinar que, a partir de 1 de Janeiro de 2012, o Governo e todos os serviços, 
organismos e entidades sujeitos aos poderes de direcção, superintendência e tutela do 
Governo aplicam a grafia do Acordo Ortográfico da Língua Portuguesa, aprovado pela 
Resolução da Assembleia da República n.º 26/91 e ratificado pelo Decreto do Presidente da 
República n.º 43/91, ambos de 23 de Agosto, em todos os actos, decisões, normas, 
orientações, documentos, edições, publicações, bens culturais ou quaisquer textos e 
comunicações, sejam internos ou externos, independentemente do suporte, bem como a 
todos aqueles que venham a ser objecto de revisão, reedição, reimpressão ou qualquer outra 







































―Porque a única certeza que tenho vida é a consciência plena do quanto vos amo‖ 
     Dedico esta dissertação ao meu Pai, Mãe e Irmã.  
 
 
“Monstros não se aproximam de crianças, homens gentis, sim…” 
           (Ray Wyre, s.d.)  
Dedico também 
este trabalho de 
investigação a todas as 
vítimas que viram a 
sua infância ou pré-
adolescência traída, 
para que possam cessar 
de cantar “Quem me 
leva os meus 
fantasmas, quem me 
salva desta espada, 
quem me diz onde é a 
estrada (…)”. Que o 
alcance de 
conhecimento sobre 
esses “homens gentis” 
potencie a prevenção 
de um flagelo que não 








































“Existe perfil de Abusadores Sexuais de Crianças?”. Pretendendo responder a esta questão 
actualmente tão presente na literatura científica, o objectivo geral da nossa investigação 
assentou na elaboração do perfil personalístico e de saúde mental, sob recurso à Abordagem 
Clínica do Profiling, de um grupo de investigação constituído por Abusadores Sexuais de 
Crianças (sob condição de trânsito em julgado1 a cumprir pena em distintos Estabelecimentos 
Prisionais, devido à prática do crime de Abuso Sexual de Crianças tipificado pelo artigo 171.º 
do Código Penal Português) e de um grupo de controlo formado por sujeitos normativos. A 
amostra total foi constituída (após a exclusão de um outlier) por 125 sujeitos do género 
masculino. Discriminativamente, o grupo de investigação foi constituído por 62 sujeitos, cuja 
média de idades se estabeleceu nos 43.61 anos (S’=9.62), e em que 48.38% possuía 
escolaridade equivalente ao 2.º/3.º Ciclos do Ensino Básico. O grupo de controlo foi composto 
por 63 sujeitos cuja idade média correspondeu a 43.53 anos (S’=6.55), e em que 50.79% 
detinha escolaridade equivalente ao 2.º/3.º Ciclos do Ensino Básico. Para alcançar o desígnio 
global, aplicou-se a ambos os grupos, o Mini Mult e o SCL90R. A partir da realização de uma 
Abordagem Nomotética, respondeu-se ―sim‖ à questão inicial, pois obteve-se um Perfil de os 
Abusadores Sexuais de Crianças (avaliados em contexto prisional), que comparativamente ao 
obtido pelos Sujeitos Normativos, foi caracterizado por indicadores de psicopatologia 
inerentes aos traços de personalidade Desvio Psicopático e Esquizofrenia, e a todos os índices 
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1 De acordo com o Código do Processo Civil Português, Capítulo VI, Secção I relativo às Disposições 
Gerais, o Artigo 677.º pronuncia-se sobre a noção de trânsito em julgado, promulgando que uma decisão 
considera-se passada ou transitada em julgado logo que a mesma não se revele susceptível de recurso 
ordinário, ou de reclamação nos termos do artigo 668.º (artigo que remete para as causas de nulidade 































“There is profile of a child sex offenders?”. Intending to answer this question now so present 
in the scientific literature, the overall objective of our study consisted in elaboration of 
personality and mental health profile, using Clinical Approach of Profiling, of a investigation 
group constituted of child sex offenders (beneath condition of transit in judged, fulfill 
sentence in different prisons, due to the practice of crime of Child Sexual Abuse typified by 
article 171.º of the Portuguese Penal Code) and of a control group formed by subjects of 
normal population. The total sample was made up (after excluding one outlier) of 125 male 
subjects. Discriminatively, the investigation group consisted of 62 subjects with a mean age 
of 43.61 years (S’=9.62), and 48.38% had schooling equivalent to 2.º/3.º Cycles of Basic 
Education. On the other hand, control group comprised 63 subjects whose average age was 
for 43.53 years (S’=6.55), and 50.79% had schooling equivalent to 2.º/3.º Cycles of Basic 
Education. In order to achieve the overall objective was applied Mini Mult and SCL90R to both 
groups of participants. From the development of a Nomotetic Approach, we responded ―yes‖ 
to initial question, because we obtained a profile of Child Sex Offenders (evaluated at a 
prison context), comparatively to that obtained by normative subjects, was characterized by 
psychopathology indicators inherent of personality traits of Psychopathic Deviation and 
Schizophrenia, and all of symptomatic and global indicators of mental health.  
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“…caminhar para alcançar o conhecimento, impele-nos a sonhar. Essa audácia imaginativa 
fez-me ousar em enveredar por um caminho cujos muros são de arame farpado. Imponentes 
esses muros, foi tempo de bater às portas. Foi tempo de reconhecer que carecia de uma 
escada para ver mais que muros…na verdade para ver e conhecer os que atropelam infâncias. 
Reconhecido o ímpeto, ergui essa valiosa escada, que ao invés de pedra, foi sustentada por 
pilares humanos. Degrau a degrau, venci o muro, e pude alcançar o que mais pretendia, o 
conhecimento. Assim, é chegado o tempo de agradecer a todos os seres humanos que 
ousaram construir e subir comigo a escada do conhecimento”.         
 
…Quero AGRADECER ao meu orientador, o Professor Doutor Luis Maia. À sua pessoa, que antes 
de qualquer estatuto académico-profissional, se assumiu sempre como um excelente Ser 
Humano, a si um eterno MUITO OBRIGADO. Na ―pele‖ de Professor e de Orientador, deu vida 
às palavras “stand by me”, primando-se pelas acções e não somente pelas palavras. Foi em 
prol dos seus ensinamentos teóricos e humanos, da sua persistência em exigir sempre mais e 
melhor, do seu anti-derrotismo pessoal face às adversidades, e da sua capacidade sincera e 
realista de reforçar positivamente os desígnios que aos meus olhos pareciam irrealistas, mas 
que aos seus poderiam ―marcar a diferença‖, que ―sou mais do que era‖, enquanto 
estudante, investigadora, e mais importante, enquanto Ser Humano. Foi no fundo, ―pai‖ do 
que nem sempre possuí, da minha auto-confiança, e da minha auto-estima. A partir deste 
feito, continuou como sempre, ―sempre lá‖, para motivar, para exemplificar, para persuadir, 
para apoiar…e foi assim, ao longo de um ano, que personificámos uma célebre premissa 
poética de Fernando Pessoa, “Pedras, no caminho?! Guardo todas, um dia vou construir um 
castelo!”.  
 
…Quero AGRADECER à Professora Paula Carvalho, por ser a pessoa humilde e gentil que tão 
prontamente respondeu ―sim‖ ao pedido de ―irromper‖ no final das suas aulas, com o intuito 
de ultrapassar um obstáculo que teimava impor-se à minha investigação. Graças à sua 
permissão, o obstáculo foi anulado com êxito, mas mais do isso, fiquei sempre a ganhar com 
os breves minutos que não cessava em reservar na sua agenda, para demonstrar por 
afirmações e questões, preocupação, vontade em ajudar, e um apoio incondicional. Com 
sinceridade, um MUITO OBRIGADO. 
 
….Quero AGRADECER aos alunos do 1.º, 2.º e 3.º ano do 1.º Ciclo de Psicologia, os alvos do 
meu aparecimento ―de rompante‖ nas aulas da Professora Paula Carvalho. Sem nomear 
nomes, pois sabem quem são, quero reconhecer que foram parceiros de investigação que se 
revelaram sempre há altura do desafio, e mais ainda, alunos e colegas, sempre prontos a 
ajudar e a imprimirem um incentivo positivo e alegre face à realização do meu estudo.         
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…Quero AGRADECER aos Técnicos Superiores de Reeducação, Dr. Artur, Dr. Vítor Vieira, Dra. 
Fernanda e Dra. Cília Martins, bem como a todo o corpo de Guardas Prisionais com quem tive 
o prazer e a sorte de privar, nos distintos Estabelecimentos Prisionais implicados na 
efectivação da minha investigação. A TODOS sem excepção um MUITO OBRIGADO, pela 
amabilidade e simpatia com que me receberam, pela total disponibilidade em ajudar, pela 
preocupação em garantir o meu bem-estar e segurança, pela incessante força e incentivo, 
pelo reconhecimento da necessidade e pertinência de estudar a população forense por mim 
escolhida, mas acima de tudo, pelas lições de vida que me prestaram por se terem ―sentado a 
meu lado‖ para me contar retratos do seu mundo profissional e humano. 
 
…Quero AGRADECER à Professora Dra. Marisa Navio, pelos conhecimentos académicos 
veiculados e pelo reforço contínuo face ao meu esforço.  
 
…Quero AGRADECER à Maria João Simões, Carolina Damasceno e Inês Sequeira. Todas tão 
diferentes em jeitos de ser e de estar na vida, mas tão iguais naquilo que nos une, a 
AMIZADE. Provámos que a distância não apaga, o que o coração aprendeu em tempo certo a 
sentir. Estarei eternamente grata a cada uma de vós por me terem estendido a mão, quando 
todos os outros a ―meteram no bolso‖, e por me terem apontado o ―dedo‖, quando mais 
ninguém teve coragem de tratar as ―coisas pelos nomes‖…assim cresci não em altura, mas em 
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